













25施設を対象とし、 21施設 (84%)より回答を得た。(1)当直医数、 昼間の救急外来開設の有無など救急患者受け入
れ体制について。(2) 2000年l月から12月末までの 1年間の院外心肺停止患者数とその内訳。(3 )心肺停止患者の死



















































































1. 医師への蘇生法の講習会が聞かれていますか はい いいえ








3. 24時間体制ですか はい いいえ
4.時間を限定している 時から 時まで
5.要請を受けたことがありますか はい ( 回位)いいえ
6.要請を受け指示を出した はい ( 回位)いいえ
7.要請を受けたが断った はい ( 回位)いいえ
8.心電図電送がなければ除細動の指示は出さない はい いいえ
9.救命士がl除細動を指示なしで行っても良いとお考えですか はい いいえ










もに複数の当直医 (2 人~ 4 人)が待機していたが、
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Improve the Outcome of Patients with Out-of-Hospital Cardiopulmonary 
Arrest Questionnaire Survey to Emergency Hospitals 
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Yashushi SAGATN)， Yoko SAKAJ!)， Ritsuko GOW) 
1) Division of Anesthesiology， Tokushima Red Cross Hospital 
2) Division of Emerg巴ncyand Critical Care Medicine， Tokushima Red Cross Hospital 
To巴valuatethe emergency medical services (EMS) system for patients with out-of-hospital cardiopulmonary arrest 
in Tokushima prefecture， we sent out the questionnaire to 25 emergency hospitals. Twenty-on巴(84%) emergency 
hospitals out of 25 emergency hospitals， including 3 third emergency hospitals and 22 second emerg巴ncy
hospitals， filed out this questionnaire. We colect巴dtheir answ巴rabout (1) Number of doctors on night duty， 
and easy access of critically il patients to emergency medical services， (2) Number and classification of patients 
with out-of-hospital cardiopulmonary arrest between January and December in 2000， ( 3 ) Requirem巴ntto determine 
the exact cause of sudden cardiopulmonary arrest， (4) Emergency medical services system for patients with in-
hospital cardiopulmonary arrest， ( 5 ) Necessity to set up hot-line tel巴phonefrom ambulance personnel to emergency 
hospital. and (6) Necessity to hold case conferences with ambulance personnel and emergency hospital staf. 
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